COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 520 | MINISTERIO DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS | Reporte I rptComprabanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unid. Desc; 0000 02 06 2023 1133 1104
Clase Documento No. No. Expediente

Tipo Documento Respaldo

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS

MTOP-DADM-2023-597-ME

585

RPA RTO DEV,
Clase d lase d
Registro: DEVENGADO | Clase de OTROS GASTOS |_|'_r—| ] |
Cuenta
Banco: | | | Monetaria: I ]
Comprobante GASTOS Nuntero Operacién 0
Beneficiario: r 1713571518 |suquLo FALCON WILMER MANUEL J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o1 g0 o000 Q01 530303 1701 001 0000 o000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 76.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 76.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 76.00
RETENCIONES WA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 76.00
SON: SETENTA Y SEIS DOLARES
DESCRIPCION: SUGUILLD FALCON WILMER MANUEL - PAGO COMISION DEL 8 AL 9 DE MAYO 2023, TRASLADD AL PERSONAL DE LA

DIRECCIGN DE COMUNICACION SOCIAL A SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILLAS Y MANBI, SEGUN REQUERIMIENTO EN
MEMORANDO NRO. MTOP-DC(O-2023-165-ME. CP 74 CT SOLICITUD 063-2023-MTOP-DADM

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO /;?;7/
05/06/2023

Funcionarin Responsablc

Director Financicro




- COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO -
Institucion: 520 | MINISTERIO DE TRANSPORTE ¥ OBRAS PUBLICAS | Reporte I iptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 fggﬁgiﬂlo DE TRANSPORTE Y DBHAS PUBLICAS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  Ng. Original
L
Unid. Desc: 0000 01 06 2023 1104 1104
Tipo Documento Respaldo Ctase Bocumento No. No. Expediente
COMPHDBANTES ADMINIS TRATIVDS DE GASTOS LIQUIDACIDN DE GASTOS MTOP-DADM-2023-597-ME 585
[
APA RTO DEV
d
2::’;:,,; COMPROMETIDO Giase de OTROS GASTOS 1T T 1
Cuenta
Banco: Monetaria: | | J
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
lzeneficiario: 1713571519 [SUQUILLO FALCON WILMER MANUEL |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 76.00
TOTAL PRESUPUESTAHIO 76.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 76.00
RETENCIONES iVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 76.00
SON: SETENTA ¥ SEIS DOLARES
DESCRIPCION: SUQUILLO FALCON WILMER MANUEL.- PAGO COMISION DEL 8 At 9 DE MAYO 2023, YRASLADO AL PERSONAL DE LA

MEMORANDO NRO. MTOP-DCO-2023-165-ME.

DIRECCION DE GOMUNICAGION SOGIAL A SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILLAS Y MANB, SEGUN REQUERIMIENTO EN

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBAD
FECHA: @
01/06/2023
: Aum:il.mu:iu Responsable Director Financicro




SOLICITLIO RRO 068-2023-MTOP-DADM-UT
MEMCRANDD Nro. MTGP-DCQ-2023-65-ME

jueves, 25 de meyo de 2023

HOMBAE DEL FUNCIONARIO | SEFVIDOR.

WILMER SUQUILLO

>XﬂOFER INSTITUCIONAL

AL DE DENTION}

1713571518

,
\gASTAZA PUYO

DIRECCION ADMINISTRATIVA

Valor Respaldado (70%) i
Valor sin Respetdo (30%) i

i
TERRESTRE VERICULG NSTIHUCIONAL VERICULD INSTITUCIONAL,

Mota: Si ol traslade se lo reallza en vehiculo Enstitucional, ae debe calocar fa frase “VEMICULO INSTITUCIDN,

AL

DSCTD ALIMENTAGION |
CODIGD DE TRABAC |

Lot gk

T TR TR

FECHA HORA
VALOR DIARIO
SALIDA jun, 15-may-23 8:38 RS PERNOCTABOS ViAo ToThL
RETORNO mar,16-may-22 15:38 1 $ 00§ go.00
~TOTACPATRG -
e

& PRESENT
ALIMEHT

ACION

12.00

12,00

2200

CONCEéTG DE PARTIDA P

RESUPUESTARIA

530301 - Pasajes arir\mencr ~
B 5;‘[!"]2 . Psajea
50w
[ sl
S0
530813 .
813 S —— —g -
530502 - o
T TOTAL A CERTIFICAR s 6.80
CONTARILIDAD PREBUPUERTO TESORE)
R RVALIOMES
Q,}'— / Re
NOMBRE ¥ FIRMA NOMERE ¥ FIItes NOMBRE 1 FIRMA

NOTA - El Infme de Licencia con Remunaracion, debers presenlarss dentin del lsmin méwimo de 4 dies de cumpida la licencia. Cuands la liconcia sea superior l nimers da horas ¢ dies aulorizados, se deberd adjunter ls

ARG

PASAIES AL INTERIOA

Mantenimient
ay Reparaciin
Vehiculas
Yerresires
{fubelcantes,et
<)

COMBUSTIBLE

Edifictes, locales.y
Resldenclas,
Pacqueader o3, Catltier
s lugiclulesy
Barsarios [frriendo)

frorai ]
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SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

QUILLO FALCON WILMER MANUEL

CHOFER INSTITUCIONAL

\063-2023-MTOP-DADM-UT 05/05/2023
VIATICOS [ X| __MOVILIZACIONES ~ | | SUBSISTENCIAS | | ALIMENTACION [ ]
DATOS GENERALES
\APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

PEOERNALES -

MANABI

PROVINCIA-CIUDAD DEL SERVICIQ INSTITUGIONAL

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
DIRECCION AOMINISTRATIVA

FECHA SALIDA (dd- mmm- daaa)

HORA SALIDA {hh:mm)

FECHA LLEGAPA (dd-mmm-aaa)

HORA LLEGADA {hh:mm)

MeE/05 /2023

-

05H00

;-‘\gg/os /2023

17H30

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES
SUQUILLO WILMER — BOANERGES MOLINA, JAIR MGYON, ANDRES VILLACRES

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

®  TRASLADAR AL PERSONAL DE LA DIRECCION DE COMUNICACIO SOCIAL A LAS PROVINCIAS DE SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS Y MANABI,

CUENTA OE AHORRGS

47006036

BANCO DE GUAYAQUIL

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
\ TERRESTRE INSTITUCICNAL -lem — PEDERNALES \ 08/05/2023 05h00 08/05/2023 16H00
- 02309 PEI-3709 _ , *
TERRESTRE INSTITUCIONAL RQEERNALES -QUITO 09/05/2023 12HOD ‘aggios/zoza 17H30
02-309 Ply3709 ‘
TIPO DE CUENTA NO. DE CUENTA . NOMBRE DEL BANCO

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FERMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

A

N SUQUILLO FALCON WILMER MANUE
\\ CHOFER INSTITUCIONAL

N

ING. CARLOS WLADIMIR GUERRA A,
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA

D SU DELEGADO

NOTA:

ERNANDA CORDOVA TACURI
ORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA

Esta solicitud deberd ser presentada para su Avtorizacién, con por lo menos 72 horas de
anticipacién al cumpiimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por
necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

+ De no existir disponibilidad presupuestaria. tanto fa soiicitud como {a autorizacion
quedardn insubsistentes
» Eiinforme de Sarvicios Institucionales debera presentarse dentro del término de 4
dias de cumplido el servicio institucional
Esta prohibida conceder servicios institucionales durante los dies de descanso obiigatorio,
en excepcion de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente
justificados por la Méxima Autoridad o su Delegade.
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE

SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE INFORME {dd-mmm-aaaa)

> 063-2023-MTOP-DAWM-UT

11/05/2023

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR

PUESTO

SUQUILLO FALCON WILMER MANUEL

CHOFER INSTITUCIONAL

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

MANABI -PEDERNALES

DIRECCION ADMINISTRATIVA

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION
SUQUILLO WILMER — BOANERGES MOLINA, JAIR MOYON, ANDRES VILLACRES

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES DE COMUNICACION SOCIAL EN TERRITORIO EN LA PROVINCIAS DE SANTO

DOMINGO DE LOS TSACHILAS Y MANABI

lunes'83-05-2023

Traslado al personal de comunicacion Soctal al acto de rendicién de Cuentas desde Quito a fa ciudad de Santo Domingo de

los Tsachilas y Manabi

Marte's\qg-os-znza

Recopilacién de material audio visual del Hospital de Pedernales en la provincia de Manabi.

Retorna a Quito desde la ciudad desde Manabi

Nro. FACTURA FECHA RAZON SOCIAL DETALLE SUMAN $
0000392 8-05-2023 Restaurant Jostin Alimentacion 12,00
" 000004994 |.08-05-2023 Salazar Parra Daniela Estefania Alimentacion .. 10,00
Q00000264 ., 09-05-2023 Raquel Esther Reina Vera Alimentacion s 5,00
" 0000355 %49705_2023 Casa de hospedaje Pedernales Hospedaje 30,00
TOTAL 57,00
ITINERARIO SALIDA . LLEGADA NDTA
\ 08/05/2023 _‘woslrzgzg Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en {a Comision,
FECHA dd'mm-aa : desde |z salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
DShoD 17h30 c.urnphmrento de la licencia segin sea ef caso, hasta su flegada de estos
HORA hh:mm . sitios
Hora Inicio de Labores el dia de retorno 07:00
TRANSPORTE UTILIZADO
TIPO DE SALIDA LLEGADA
'I:RANSPORTE NOMBRCE DE RUTA d:ECHA HORA d;ﬁg:ﬁ.l_ HORA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE -mmm hhimm hh:mm
maritimo, otros) aaaa Aaaa
~. TERRESTRE " INSTITUCIONAL QUITO ~ PEDERNALES | l-ai 08/05/2023 05h00 08/05/2023 | 16HOD
~ 02-309 PEI-3709 . )
«. TERRESTRE INSTITUCIONAL PEDERNALES -QUITO 09/05/2023 12H00 ‘&%}5/2023 17H30
" 02-309 PEI-3709

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO
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SU.%UILLO FALCON WILMER MANUEL
\‘C‘HOFER INSTITUCIONAL

FIRMAS DE

APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE UNIDAD DEL SERVIDOR
COMISIONADO

FIRMA DE LA AUTDRIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

/

“‘\’!NG. CARLOS WLADIMIR GUERRA A.
\QIRECTOR ADMINISTRATIVO

\gLA.b@EIA FERNANDA CORDOVA TACUR!
COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA
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GUILLERMO LASSO

PRESIDENTE
Memorando Nro. MTOP-DCO-2023-165-ME
Quito, D.M., 05 de mayo de 2023
PARA: Sra. Tlga. Gloria Fernanda Cérdova Tacuri

Coordinadora General Administrativa Financiera

ASUNTO:  SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
\{NQT]TUCIONALES ENLAS PROVINCIAS DE SANTO DOMINGO DE LOS
TSACHILAS Y MANARBIL

Dc mi consideracion: ~

Por medio del presente solicito su autorizacion para que gl equipo de comunicacion se traslade via
terrestre el dia hasta el a\‘a\OB de mayo de 2023 retormando“el 09 de mayo de 2023, con el objeto de
realizar ta coordinacion previd y durante Ia Rendicion de Cuentas en la provineia de Santo Domingo de
los Tsdchilas y realizar levantamiento fotogrifico y de video en la construccion del hospital de
Pedernales, en la provincia de Manabi.

Las pcrsonas que viajardn son:

® Boancrges Molina  Logistica
® Jair Moyadn Totdgrafo
e Andrés Villacrés  Video.
O\Wi]mcr Suquilto  Conductor

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Dacuiento firmado eleclrénicantente
Mgs. Diana del Rocio Soriano Ofia .
DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL Y ATENCION AL CIUDADANO

Copia:
Sr. Ledo. Carlos Wladimir Guerra Alvarado
Director Administralivo

Sria. Ing. Stephany Nathaly Rios Orezeo
Directora de Administracion de Talento Humzano

Sr. Ledo. Boanerges Humberte Molina Ramirez
Cnmunicador Social 1

§r. Ledo, Carlos Andres Villacres Vargas
Asistenic de Comunicacion Social

Sr. Psic. Jair Eliut Moyon Davila
Oficinisia

yp

Fipsado elestzdnicanentn por:
DIANA DEL ROCIO
SORIANO ONA

Bhavsiet v ok Trapspirie y (rhins Hate L84
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GIHLLERMO LASSO
PRESIDENTE

Hoja de Ruta

Fecha y hora generacidn: — 2023-05-11 13:27-25 (GMT-5)

Generadoe por: Yolanda Patricia Peiiaficl Lara

Infermacidn del Documento

Ni. i Dae.
P-DCO- -
Ducumento: MTOP-DCO 2N5 ME Referemeia:
. . . o L ; - Sra, Tlga. Gloria Ferttanda Cérdova Tacur:
. :Sra. Mgs. Diana del Oiia, Directora de C a i .. . L
De: gs. Diana del Rocio Soriano Ofia, Dircctora de Conunicacion Sacial Para: | Conrdinadora General Administrativa Financiera,

"v Atencion al Ciudadano, Ministerio de Transporte y Obras Publicas L .
Ministerio de Transporte y Obras Piblicas

| SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE

Asunto: SERVICIOS INSTITUCIONALES EN LAS PROVINCIAS DE SANTO 2“‘:".&"“ .
DOMINGO DE LOS TSACHILAS Y MANABL Texns:
Feeha Fecha
' 2023-05- . I )
Documento; 22305015 (GMT-5) Registro: ;m} 05-05 tGMT-5)
Ruta del documento
Area De Ferha/Hora | Aecién Para Mo Cnmentario
! 2

Dias

1 Sehuord Dircetora, L‘Dilli& lirizada previo a revision de recursus e
padtida de vidticos,

Dinna del Rocin

y ENE Gloria Fernanda | . . . :
gtl;:\);:g{:f}ch\l?:’:[- NFRM\ L’{')‘::;:‘F‘LE "'ll(:: 2023-05-03 " Reasignar Sorann (ia o Drisposicion ercctuada confurme a1as delegationes efecluadas a csla
4 e ‘ml o 17:33:23 (GMT-5); o BN hlgly Coordinacién General mediame Acuerdn Ministerial Nrm.040-2019.
FINANCIER A rorR) (MTOPY . y . . i
acticuln 1, diterad 1. Sirvase c Las enrrespr
copfarme a narmativa legal para el efecio
DIRECCION DE 1iana def Racin 0210805 Envio
COMUNICACIBN SOCIAL Y Soriana Giin 14_2'4_5‘4 E&J'MTS) Efectrénivo del [
ATENCION AL CRINDADANO IMTOP) o 7| Documento
DIRECCION DE Diaa del Recio -
* 2 - ' E 2 - N .
COMUNICACION SOCIAL Y Soriane Ofia 1'22;{;?;1\“ 9 :;:::Lz:ﬁ:j t de o] Dacumento Eimindo Eleetronicanenie
ATENCION AL CIUDADANO [ (MTOP} o '
DIRECCION DE Diata del Racin | 4000 0o 0o Ginria femanda
COMUNICACION SOCEAL Y Sariana Nfa - Registrn Cérdova Tacuri |0

.23 T
ATENCIGN AL CIUDADANG | (MTDP) 14:23:17 (GMTT-5) MTOP

faustar o e Lignaioiis ¥ Silehs Ut s
* Docurmbnty geniradd por Guigux 7 4

1/1




ORDEN DE MOVILIZACION
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en dias feriados No. 1294
y/o fines de semana o que implique el pago de viaticos)

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Instituciéon  MINISTERIO DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS

RUC 1760001710001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad QUITO
Fecha de Vigencia  Desde 2023-05-08 Hora 16:30 Hasta Eb%m Hora 23:59

N
Motivo Por medic del presente solicite a Usted, auterizar la emisién del salve conducto para el vehiculo Chevrotet
§Z con registro 02-309, piaca PEl 3702, que conduce el sefior Wilmer Sugquillo, a partir del 08 hasta el 12 de

mayo de 2823, en razdn de que esta direccion realiza cobertura de todas las actividades del sefior Ministro
y autoridadesNegl jerarquico superior del Ministerio de Transporte y Obras Pulblicas.

No. Ocupantes 5

AUTORIZACION
Fecha 2023-05-08 No. Comunicacion Memorando Nro. MTOP-DCO-2023
. . -167-ME
Lugar Origen QUITO
Lugar Destino NIVEL NACIONAL
Kilometraje Inicio Kilometraje Fin
3. DATOS DEL CONDUCTOR / A
Ncmbreé“"\,&UQUILLO FALCON WILMER MANUEL Cargo CONDUCTOR
LY
Nitmero de Cédula / Pasaporte 1713571519 Tipo de Licencia O
4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO
Niumero de Placa 7“§EI3709 Marca / Modelo VIGRAND VITARA SZ 2.4L 5P TM 4X4
Coior NEGRO Nimero Matricula (099896
5. DATOS DEL SOLICITANTE
Nembres  Mgs. Diana del Rocio Seriano Ofa Cargo DIRECTORA DE COMUNICAGION SOGIAL

Y ATENCION AL CIUDADANO

Realizado Por MORALES TROYA CESAR IVAN
Fecha de Emisién  2023-05-08 15:01
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RAQUEL ESTHER REINA VERA
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

Direcclén Matriz: AV, DEL GODPERATIVIMO BYPASS
QUITO-QUEVDOD

Direccion Sucursal AV. DEL COOPERATIVIMO BYPASS
QUITO-QUEVDO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD; NO

Email Emiser: Dpchavez 1997@ouliook.com

(0997338754

[Telélono Emisor:

R.U.C: 1716013998001
FACTURA /
No. 001-002-000000264

NUMEROQ DE AUTORIZACION
0905202301 5716013998001 2601 0020000002645760006715

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION: 09/05/2023 16:05:19
AMBIENTE: PRODUCGION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

OO0 A

0905202301171601399800120010020000002645769006715

INFORMACGION CLIENTE \
Razon Social / Nombres y Apeliidos: ™ Wilmer Suguillo
RUC / Cl: \1713571519001 Direccion:  Cuito
Fecha Emisicni*, 09/05/2023
Cantidad Cod. Principal | Cod.Auxlliar Descripcion / Detalles Adicionales UPriech_: Descuento Precio Total
nitario
1.00|344 344 conﬂno alimentacion $4.46 $0.00 $4.46
- P - P
Informacion Adiclonal SUBTOTAL IVA 12% ", $4.46
CDRREOS wilo7831@hotmail.com
- SUBTOTAL IVA 0% $0.00
Forma de Pago Plazo Tiempo Valor
OTROS CON 1 Dias 3 5.00| | SUBTOTAL SIN IMPUESTOS §4.46
gg%&glou PEL SUBTOTAL Exento de IVA $0.00
FINANCIERO IGE $0.00
Tolal $5.00 .\3
IVA 12% 0.54
PROPINA $0.00
VALOR TOTAL § 5:00




RUC 1717451379001
FACTURA

N 001-100-000004994 /
NUMERG DE AUTORIZAGION

(80520230117 174513790012001100000004994 1234567812
FECHA Y HORA DE

08/05/2023 12:49:20

. < | AuToRIZACION
SALAZAR PARRA DANIELA ESTEFANIA
AMBIENTE: PRODUCCION
DIRECCION AV QUITO S/N KM 6 Y MEDID EMISION:  NORMAL
MATRIZ:
DIRECCION AV GUITO /N KM 6 Y MEDIC CLAVE DE ACCESO
SUCURSAL:

OBLIGADC A LLEVAR CONTABILIDAD: NO
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

L

080520230117174513780012001100000004994 1234567812

\. 7\ A
Razdén Social \SUQUILLO FALCON WILMER MANUEL RUC/,GJ'\“] 713571519
Nombres v Apellidos:
Fecha Emisidn: 08/05/2023 Guia Remisién;
z
Codigo Codigo | Cantidad Descripcion Precio Descuento Precio
Principal | Auxiliar Unitaric Total
000000000 1 MENTACION 89286 0,00 8,93
; NI
FORMAS DE PAGO VALOR PLAZC  TIEMPO SUBTOTAL 12% N 893
SIN UTHLIZACION DEL SISTEMA 10,00 0.00 DIAS SUBTOTAL 0% 0,00
FINANCIERO SUBTOTAL NOQ OBJETO IVA 0,00
SUBTOTAL EXENTQ IVA 0,00
INFORMACION ADICIONAL SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8,93
. CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE DESCUENTO . 0,00
Direccidn: SAN BART‘OLO ICE %0.00
Ciudad QUITO Telef0n0:9958938606 VA 12% 1.07
Email wilo7831@hotmail.com PROPINA . 000
Vendedor VENDEDOR SANTO DOMINGO VALOR TOTAL 10,00
Elaborado Par: ADMINISTRADCR

firma (recepcién)

Page 1 of 1
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